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POLITEKNIK KESEHATAN KEMENKES MALANG PRODI D3
KEPERAWATAN TRENGGALEK 2024

ABSTRAK
Farid hidayat

Asuhan Keperawatan Pada Klien Diabetes Mellitus Di Ruang Mwar RSUD
dr. Soedomo Trenggalek

Diabetes Mellitus adalah Diabetes Mellitus merupakan kumpulan gangguan
metabolik yang ditandai dengan peningkatan kadar glukosa dalam darah sebagai
akibat dari kurangnya produksi hormon insulin oleh sel beta pakreas, gangguan
aktivitas kerja insulin atau keduanya. Diabetes Mellitus disebabkan gaya hidup,
pola makan dan juga didukung oleh faktor usia, keturunan, obesitas, dan stress.
Tujuan dari penelitian ini adalah memberikan Asuhan Keperawatan pada klien
Diabetes Mellitus di ruang Mawar RSUD dr. Soedomo Trenggalek Tahun 2024.

Metode penelitian yang digunakan dalam penelitian karya tulis ilmiah ini adalah
penelitian deskriptif kualitatif dengan pendekatan studi kasus di Ruang Mawar
RSUD dr. Soedomo Trenggalek. Partisipan yang diambil penelitian ini adalah 1
Klien dengan kriteria klien gula darah acak >200 mg/dL dan tidak disertai
penyakit lain. Pengumpulan data yang digunakan adalah wawancara,
pemeriksaan fisik, pengamatan, dan juga dokumentasi.

Hasil dari penelitian ini didapatkan kesenjangan yaitu keluhan utama, riwayat
penyakit sekarang, pola nutrsi dan cairan, pola kebersihan, pola kognitif dan
sensori, keadaan umum, pemeriksaan kepala dan leher, pemeriksaan intergumen,
pemeriksaan thorax, pemeriksaan abdomen, pemeriksaan genetalia, dan
pemeriksaan penunjang . Peneliti merumuskan dua diagnosa keperawatan yaitu
ketidakstabilan kadar glukosa darah dan resiko defisit nutrisi. Intervensi disusun
berdasarkan teori yang ada. Implementasi dilaksanakan sesuai dengan teori yang
ada dan dilaksanakan sesuai sop . Dan evaluasi dilakukan selama tiga hari dengan
masalah teratasi pada setiap diagnosa.

Dari hasil penelitian ini, disimpulkan bahwa klien dengan Diabetes Mellitus
memerlukan perawatan yang intensif dan berkelanjutan. Oleh itu, harus
diberikan asuhan keperawatan yang tepat agar dapat mempercepat proses
pemulihan.

Kata Kunci: Asuhan Keperawatan, Diabetes Mellitus, Klien.
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HEALTH POLYTECHNIC KEMENKES MALANG D3
NURSING PROGRAM TRENGGALEK 2024
ABSTRACT
Farid hidayat

Nursing Care for Clients with Diabetes Mellitus in the Mawar Room of dr.
Soedomo Trenggalek Hospital

Diabetes Mellitus is a collection of metabolic disorders characterized by elevated
blood glucose levels as a result of insufficient production of the hormone insulin
by the beta cells of the pancreas, impaired insulin activity or both. Diabetes
Mellitus is caused by lifestyle, diet and is also supported by age, heredity,
obesity, and stress. The purpose of this study was to provide Nursing Care for
clients with Diabetes Mellitus in the Mawar room of dr. Soedomo Trenggalek
Hospital in 2024.

The research method used in this scientific paper research is descriptive
qualitative research with a case study approach in the Mawar Room of dr.
Soedomo Trenggalek Hospital. The participants taken in this study were 1 client
with random blood sugar client criteria >200 mg/dL and not accompanied by
other diseases.

The results of this study obtained gaps, namely the main complaint, history of
present illness, nutrition and fluid patterns, hygiene patterns, cognitive and
sensory patterns, general condition, head and neck examination, intergumentary
examination, thorax examination, abdominal examination, genital examination,
and supporting examination. Researchers formulated two nursing diagnoses,
namely instability of blood glucose levels and the risk of nutritional deficits.
Interventions are prepared based on existing theory. Implementation is carried
out in accordance with existing theory and carried out according to the sop. And
the evaluation was carried out for three days with the problem resolved in each
diagnosis.

From the results of this study, it is concluded that clients with Diabetes Mellitus
require intensive and continuous care. Therefore, appropriate nursing care must
be provided in order to accelerate the recovery process.

Keywords: Nursing Care, Diabetes Mellitus, Client.
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DAFTAR ISTILAH

Diabetes mellitus : suatu gangguan metabolisme kronis dengan
multi etiologi yang ditandai dengan tingginya
kadar gula darah disertai dengan gangguan
metabolisme karbohidrat, lipid dan protein
sebagai akibat dari infusiensi fungsi insulin

Gangrene : suatu kondisi yang terjadi ketika jaringan tubuh
mati

Glikosuria : kondisi ketika urine atau air seni mengandung
gula

Gliserol : sebuah komponen utama dari semua lemak dan
minyak, dalam bentuk ester yang disebut
gliserida

Glukagon : hormone sintesis yang digunakan untuk

mengatasi kadar gula darah yang sangat rendah
pada penderita diabetes yang menggunakan

insulin

Glukoneogenesis . proses pembentukan glukosa dari zat yang
bukan karbohidrat

Glukosa : salah satu bentuk hasil metabolisme karbohidrat

yang berfungsi sebagai sumber energy utama
yang dikontrol oleh insulin

Hemokonsentrasi . pengentalan darah akibat perembesan plasma
(komponen darah cair non seluler) ditandai
dengan nilai hematokrit

Hiperglikemia : peningkatan kadar gula dalam darah diatas
normal, akan tetapi peningkatan kadar gula
sesaat setelah makan tidak dapat disebut
dengan hiperglikemia

Hipoglikemia : gangguan kesehatan yang terjadi ketika kadar
gula didalam darah berada di bawah kadar
normal

XiX



Insulin

Ketoasidosis diabetik

Lesi

Lipolisis

Metabolisme

Nefropati

Neoplasma

Neuropati diabetic

Oliguria

Polidipsia
Polifagia

Poliuria

Prediabetes

: hormone yang membantu tubuh menggunakan

glukosa (gula) untuk energi

suatu kondisi dari komplikasi diabetes
mematikan, akibat tingginya produksi asam
darah tubuh yang disebut keton

. bagian pada kulit yang memiliki kerusakan,

pertumbuhan  jaringan  abnormal, atau
penampilan yang berbeda dibandingkan
permukaan kulit disekitarnya

suatu proses dimana terjadi dekomposisi
kimiawi dan penglepasan lemak dari jaringan
lemak

. proses kimia yang terjadi di dalam sel tubuh
untuk mengubah makanan dan minuman yang
anda konsumsi menjadi energy

. komplikasi terkait ginjal yang serius dari
diabetes tipe 1 dan 2

massa  abnormal jaringan yang
pertumbuhannya  berlebihan  dan  tidak
terkoordinasikan dengan pertumbuhan

jaringan normal serta terus demikian walaupun

rangsangan yang memicu perubahan tersebut
telah berhenti

: adanya gejala atau tanda dari kerusakan saraf
perifer pada pengidap diabetes yang ditandai
dengan kesemutan, nyeri atau mati rasa

: kondisi penurunan volume urin atau airkencing
yang keluar dari dalam tubuh

air kecil akibat sisa gula darah berlebih yang
masuk ke tubulus ginjal

: kondisi haus berlebihan
: kondisi lapar berlebihan

. kondisi ketika seseorang buang air kecil lebih
sering dibanding hari biasanya

. kondisi saat kadar gula darah didalam tubuh
XX



Resistensi insulin

Retinopati

seseorang lebih dari normal, tetapi tidak cukup
tinggi untuk dikategorikan sebagai diabetes
mellitus tipe 2

. kondisi ketika sel-sel tubuh tidak dapat

menggunakan gula darah dengan baik akibat
adanya gangguan dalam merespons insulin

. kerusakan pada mata khususnya retina yang

mengganggu penglihatan hingga menyebabkan
kebutaan

XX



BUN
DM
EKG
GDM
HLA
HPL
IDDM
IDF
Mg/dL
NIDDM
OHO

pH

DAFTAR SINGKATAN

: Blood Urea Nitrogen

: Diabetes Mellitus

: Elektrokardiogram

: Gestasional Diabetes Mellitus

: Human Leucocyte Antigen

: Human Placental Lactogen

- Insulin Dependent Diabetes Mellitus
- International Diabetes Federation

: milligram per liter

: Non-Insulin Dependent Diabetes Mellitus
: Obat Hipoglikemik Oral

: Potential Hydrogen
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